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【背景および目的】
動物実験では麻酔下での手術を実施する機会
が多いため，麻酔薬の選択は，術後の実験の内
容にも重要な影響があると考える．そのため，
麻酔薬が経時的に動物にどのような影響を与
えるのかを考慮した麻酔方法の検索が必須と
考え，我々は，ラットにおける麻酔方法の相違
が血液パラメーター及び体温に与える影響を
検討した．
【材料及び方法】
実験には，10 週齢の Wistar 雄ラットを用いた．
麻酔方法として，三種混合麻酔薬である塩酸メ
デトミジン＋ミダゾラム＋酒石酸ブトルファ
ノール（MMB 及び MMB2.5 群），イソフルラン
吸入麻酔（ISO 群），ペントバルビタール＋酒石
酸ブトルファノール（PB 群），アルファキサロ
ン＋塩酸メデトミジン＋酒石酸ブトルファノ
ール（AMB 群）を用いた．これら血液を用い
て，多項目自動血球計測装置（ベトスキャン
MH5, ABAXIS 社）にて CBC（WBC，RBC，HGB，
HCT，PLT）を測定し，また血漿を用いて，動
物用生化学血液自動分析装置（ベトスキャン
VS2, ABAXIS 社）にて血液生化学（ALB，ALP，
ALT，AMY，T-Bil，BUN，Ca，Phos，Cre，Glu，
Na＋，K＋，TP，Glob），体温（直腸温）及び反
射の有無を経時的に測定した．
【結果および考察】
PB 群は他群と比較して体温が低下しにくい
ことが示された．しかしながら，反射に関して
は外科手術ができうる麻酔下レベルまで到達
しなかった．MMB，MMB2.5，ISO 及び AMB
群では Glu 及び BUN が経時的に上昇すること
が示された．以上の結果から，ラットにおいて
麻酔方法の相違により血液パラメーター及び
体温に影響があること示された．これは，実験
内容を考慮して麻酔方法を選択検討するうえ
で重要な指標となると考えられる．
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【目的】TJLB は腹水，出血傾向のため経皮的肝
生検が禁忌とされた症例に対しても肝生検が可
能となる診断技術である．当科における TJLB 症
例について検討した．
【対象と方法】2011〜2017 年に当科で TJLB を
試みた 20 例（平均年齢 45.2±14.0　男性 11 例・
女性 9 例）を対象とし，手技，肝生検の適応と
TJLB 選択理由，手技的成功率，組織採取成功率，
合併症，生検結果と有用性について検討した．
手技：右内頸静脈を穿刺しガイドワイヤーを
下大静脈に進め，造影カテーテルで右肝静脈を選
択造影する．その後 cook 社製リバーアクセスセ
ットに変更し右肝静脈の適切な位置に留置しそ
の後生検針を挿入し深さや角度などを適切と思
われる位置で固定する．その状態で conebeam CT
を撮影し，穿刺角度や肝表面までの距離を測定し
適切な位置で肝実質に穿刺する．充分量の組織採
取のため 2 回以上穿刺する．その後抜去し穿刺部
圧迫止血し終了となる．
【結果】TJLB 症例の生検目的は，肝疾患の原因
検索が 12 例，血液疾患（GVHD の有無）が 1 例，
腹水貯留の原因検索が 7 例であった．
TJLB 選択理由は，腹水貯留が 7 例，出血傾向
が 4 例，腹水＋出血傾向が 7 例，その他 2 例であ
った．
成功率は 19 例 /20 例の 95％であり，生検施行
例では全例肝組織が採取された．
合併症は，頸部穿刺部再出血が 1 例，検査後発
熱が 1 例，肝実質以外の誤穿刺が 1 例であった．
生検にて得られた診断結果から有用な臨床的
診断が得られた．
【考察】有腹水例や高度出血傾向例でも安全に
肝生検が施行でき有用な情報が得られた．cone-
beam CT での穿刺経路確認が安全性確保に有用
であり，重篤な合併症は認めなかった．
【結論】TJLB により有用な生検診断が得られ安
全確保に conebeam CT の併用が有用であった．
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